
N Y I L A T K O Z A T 

bírósági ülnökké jelölés elfogadásáról 
 

………………………………………………..………………………………………………… 
   
………………………………………………………………………………………………….. 
(név, nők esetében leánykori név is). 
 
…………………………………………………………………………….(helység, ir.szám) 
 
………………………………………………………….(utca) ………………… szám alatti  
 
lakos (törvényszéki, járásbírósági, közigazgatási és munkaügyi,  a  fiatalkorúak  
 
büntető ügyében eljáró bíróságra*)   ülnökké való jelölésemet elfogadom. 
 
A jelöléshez szükséges adatokat az alábbiakban közlöm: 
 
Születési hely és idő: ……………………………………………………………………………. 
 
Anyja neve:…………………………………………………………………………………………. 
  
Iskolai végzettsége: ………………………………………………………………………………. 
 
Foglalkozása:……………………………………………………………………………………….. 
 
Szakképzettsége:…………………………………………………………………………………… 
 
Munkahelye neve és címe:……………………………………………………………………….. 
 
…………………………………………………………………………………………………………. 
 
Egy hónapra járó távolléti díjának összege: ……………………………….…………………. 
 
Elérhetősége: /telefon száma, e-mail címe/ 
 
…………………………………………………………………………………………….………….... 
 
Kijelentem, hogy az ülnökké válás törvényben (Bjt. 212. § (1) bek.) meghatározott 
szükséges feltételeivel (30. évet betöltött magyar állampolgár, nem áll cselekvőképességet 
érintő gondnokság vagy támogatott döntéshozatal hatálya alatt, büntetlen előéletű és nem áll 
közügyektől eltiltás hatálya alatt) rendelkezem. 

A büntetlen előéletemet igazoló hatósági erkölcsi bizonyítványt mellékelten 

csatolom. 
 

BELEEGYEZEM* / NEM EGYEZEM BELE* 
 

hogy megválasztásomat az önkormányzat képviselő-testülete nyilvános ülésen 
tárgyalja. 
 
Dátum: …………………………………………. 
 
     
       …………………………………………… 
             jelölt aláírása 
* nem kívánt rész törlendő !!!! 



 


